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血管の種類 場所 血圧 
毛細血管 真皮 30[mmHg]以下 
静脈 皮下組織 15[mmHg]以下 
動脈 皮下組織 150[mmHg]以下 
 


































































 電圧 V―＞血管内圧 P 
  電流 I－＞血流量 S 
 
１)動脈系(流れの変化が遅い場合) 
























      (2-2) 
血管系のキャパシタンス(血管内
に蓄えられる血液量) 




     (2-3) 
 ここで、 
    ： 血液の質量   Ｒ ： 血管の内径 
  ： 血液の粘性率  Ｅ ： 血管壁のヤング率 
  ： 血管壁のポアッソン比  
 











































                    (2-5) 
である。 
 ここで、毛細血管に蓄えられている血液量 Q は、血管半径 R を用いて 











                          (2-7) 
 
 ここで血管抵抗 R0 は血液の粘性μに比例し、血管中の血液量に依存して変化していく。
このため一定の外部圧力を血管に加え内部の血液が流出していく状態を考えると、時間経
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  を考慮すると、毛細血管系に蓄えられている血液量 Q が満たす微分
方程式は以下のようになる 
 
毛細血管中の血流量 Q が圧印加後に満たすべき微分方程式 
2dQ Q
dt
                          (2-9) 
ただし、 
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
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              (2-10) 
 
 














毛細血管中の血液量 Q が満たす微分方程式(2-9)は以下のように解くことができる。 
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より、 
 

















ここで C は積分定数であり、t＝0 のときの初期血流量を Q0 とすれば、C=1/Q0 となる。 
 
光検出器で観測される光の強度を IR、血液中での光の減衰を AB、生体組織での光の限摺
を AT、入射光強度を IT とすると血液と毛細血管を透過した場合の IR は(2-14)式となる 




































 血液量 Q とそのとき観測される受光強度 IR を Fig.2-3(g)に示す。 
 




























Fig.2-3(h) 血液量 Q の時間変化による推移[2] 
 ここで α の持つ物理的な意味について議論する。 



















② 毛細血管の本数 n および 毛細血管の長さ lm 
圧印加前における総毛細血管量(総血液量)を Q0、 血管の半径を R1した時、 
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③ 印加圧力 Pa 
印加圧力の増加に伴いαも増加する。Paの影響を無視するためには一定圧を加えるか
Paで正規化した 


































𝐴𝐵 = (−𝜀𝑐ℓ)            (2-21) 
で与えられる。 
ここで、ε：光の波長によるヘモグロビンの吸光係数(単位:1/mm) 
   c：組織中のヘモグロビン濃度(割合であり 0 ~ 1 の値をとる無次元量) 
② 生体組織での光の減衰を AT とする。 
この減衰は、組織の減衰だけでなく、長時間の圧の後でも流出していない貯留血液
成分による減衰も含まれる。 


















0 exp( )rB T DI K I A c I                (2-22) 





0rT T DI K I A I                    (2-23) 
となる。直接伝播光を測定可能とすれば、は減算により消去することができ、(2-22)式、(2-
23)式は 
 0 exprB rB D TI I I K I A c               (2-24) 
0rT rT D TI I I K I A                    (2-25) 
となる。 
式(2-24)、式(2-25)式の対数をとると、 
    0ln lnrB TI K I A c                         (2-26) 
   0ln lnrT TI K I A                            (2-27) 
よって、 







     
 
                    (2-28) 



































圧印加開始時刻 t = ttでの検出器出力(受光強度)IrBtは、ヘモグロビン濃度を ctとし直接伝
播光 ID を無視すると式(2-22)より 




0rT TI KI A                           (2-31) 
である。これより、 





                     (2-32) 
となり、これより、任意の時刻におけるヘモグロビン濃度 ct は以下のようになる。 




















t1 :  加圧開始時間






















































































































1. 皮膚は表皮と真皮からなり、表皮の厚みは 0.2ｍｍ 程度、表皮＋真皮の厚みは 1.5ｍｍ
程度 
2. 表皮は表面から、角質層、顆粒層、有刺層、基底層からなる。 










3-2．表皮‐真皮 3 層皮膚モデル 
 




















































ここで点 P が毛細血管を含まない真皮部にあるときの受光強度 IR は、毛細血管中に血
液が存在するとき Lambert-beer 則から、 
         , 1 1 2 2 2 1,0 2,0exp exp exp exp 1/ 1/R B T R c b b bI KR R S c l         
                                     (3-1) 
また毛細血管の血液が加圧により流出したとすると、 
       , 1 1 2 2 2 1,0 2,0exp exp exp 1/ 1/R B T R c bI KR R S l       
                                   (3-2) 
この時、 
1：表皮層の往復での光路長(往路を 1,1、復路を 2,1とすれば、 1 1,1 2,1  ) 
b ：毛細血管を含む真皮層の往復での光路長 (往路を 1,b 、復路を 2,b とすれば、
1, 2,b b b  ) 
2 ：毛細血管を含まない真皮層の往復での光路長(往路を 1,2 、復路を 2,2 とすれば、
2 1,2 2,2  ) 
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                      (3-10) 
 















                          (3-12) 
で与えられる。 
 
































モグロビンを含む真皮層の厚みを dbと考えれば 2db と近似できる。 
 





























































































光センサの LED は下の二色を用いた。 
 























③ この時、青色光、緑色光の受光強度𝐼𝐵, 𝐼𝐺は(3-4-1),(3-4-2)式で与えられる。 
𝐼𝐵 = 𝐼𝐵0𝛼𝐵exp(-𝜇𝐵𝑇𝑙𝐵)   (3-4-1) 








𝛼𝐵 =  exp{−(𝜇𝐵,𝐻𝑏𝐶𝐻𝑏𝑙𝐻𝑏) + (𝜇𝐵,𝐻𝑏𝑂2𝐶𝐻𝑏𝑂2𝑙𝐻𝑏𝑂2)}   (3-4-3) 




① IB,bias, IG,biasは、センサか組織に伝搬する直前の受光強度からもとめられる。 
② 強加圧の条件下で t→∞の受光強度は、 
𝐼𝐵,∞ = 𝐼𝐵0exp(-𝜇𝐵𝑇𝑙𝐵)  (3-4-5) 




𝜇𝐵,𝐻𝑏𝐶𝐻𝑏𝑙𝐻𝑏 + 𝜇𝐵,𝐻𝑏𝑂2𝐶𝐻𝑏𝑂2𝑙𝐻𝑏𝑂2 = − ln (
𝐼𝐵
𝐼𝐵,∞
)  (3-4-7) 
𝜇𝐺,𝐻𝑏𝐶𝐻𝑏𝑙𝐻𝑏 + 𝜇𝐺,𝐻𝑏𝑂2𝐶𝐻𝑏𝑂2𝑙𝐻𝑏𝑂2 = − ln (
𝐼𝐺
𝐼𝐺,∞








 𝜇𝐵,𝐻𝑏, 𝜇𝐺,𝐻𝑏：青色光及び緑色光に対する還元ヘモグロビンの吸光係数[mm-1] 
 𝜇𝐵,𝐻𝑏𝑂2, 𝜇𝐺,𝐻𝑏𝑂2: 青色光及び緑色光に対する酸化ヘモグロビンの吸光係数[mm-1] 
 𝐶𝐻𝑏, 𝐶𝐻𝑏𝑂2:還元ヘモグロビン濃度及び酸化ヘモグロビン濃度 
 𝑙𝐻𝑏, 𝑙𝐻𝑏𝑂2:還元ヘモグロビン及び酸化ヘモグロビンを含む真皮層の光路長[mm] 
 𝐼𝐺,∞：時間経過後の緑色光の受光強度[V] 



























































Fig3-4-2 従来の解析方法に生化学的機能評価の追加  
































































































































































1. LED を発振器からの参照信号で点灯 
2. フォトダイオードからの電流を電圧に変換 
3. BPF で参照信号の周波数前後のノイズ成分を除去 
4. 乗算器で参照信号との乗算を行い、入力信号を直流成分に変換する。 
















3 色 LED 光源 SML032RGB1T 
3 色フォトダイオード S10917-35GT 
加圧機構 電気式加圧アクチュエータ 
印加圧力 46～252[mmHg] 
参照信号周波数 緑:1.02[kHz] 青:1.70[kHz] 





Table 4-1(a) 計測装置の仕様 
 
 





















































           
Fig.4-2(c) 平行度測定パラメータ Ea の算出 
 
平行度測定パラメータ Ea は 








≈ 100 – (𝜃1 + 𝜃2) ×100 点   (5-1) 
として評価を行う (一般に𝜃1と𝜃2は十分に小さい値であるため、この値から角度の違いが
評価できる) 。 


















3(c)にセンサ間距離 fsd について示す。 
 
 
Fig.4-2(d) 指センサ間距離 fsd[mm] 
 
指センサ間距離 fsd[mm]はセンサの中央から指表面までの距離[mm]とする。 

























①  光センサに生体を透過せずに入射する直接伝播光を測定する。 




③  カメラとモータを使い指の位置合わせを行う 
④  位置合わせ後、皮膚温が安定するまで血液流出―再充満測定を繰り返し行う（1 測定
17[sec]） 
⑤ 300[mmHg]を 10 秒間加えることで血液を流出させ、生体のみの光吸収量を測定 
 
＜強加圧後弱加圧測定の加圧シーケンス＞ 
①  7.0sec の休憩を行い、その間に左手に装着したセンサによる脈拍測定を行い、心拍同
期を行うためのデータを取得する。 
②  拍動 2 拍分の時間の一次圧を加える。この際、一次圧は脈拍測定においてヘモグロ
ビン相当量がボトムの値を取る時刻から開始する。 























































Fig.5-2(b) 冷水負荷測定より青色光と緑色光から算出した Hb 波形 
 
冷水負荷の測定から得られた Hb 波形例から、以下の事が考察される。 
・ 橙（51 秒）：冷水負荷解除直後は血液の流入が多少観測され、拍動も観測でき
る。 
・ 赤（2 分 50 秒）：約 1~4 分は血液の流入が小さくなる事が観測できます。 




以下に、被験者:男性 A,男性 B の皮膚温度を示す。 
      










以下、被験者:男性 A,男性 B の 2 名で結果を示す。 
 
パラメータ Qr,G ,Qr,B をまとめたものを Fig.4-3(d)、Fig.4-3(e)に示す。 
 
Fig.5-2(d)  パラメータ Qr,G ,Qr,B の場合 
 
左が男性 A で右が男性 B の結果となっていまして、橙が約 1 分時点、赤が 1～4 分時
点、緑が 4 分以降のデータとなっています。 










    
Fig.5-2(e)  パラメータ Qr,G ,Qr,B, Qr,ratio の場合 
 
こちらも、左が男性 A で右が男性 B の結果となっていまして、上のグラフが縦軸 Qr,B
で横軸 Qr,G のグラフで、下のグラフは、Qr,ratio のグラフとなっている。 
橙が約 1 分時点、赤が約 1～4 分時点、緑が 4 分以降のデータとなっていて、この結果か
ら、最初の約 1~4 分は直線上にのっている事が分かり、酸化,還元がほぼ一定である事が考





















パラメータ∆𝐶𝐻𝑏,𝐺 , ∆𝐶𝐻𝑏,𝐵をまとめたものを Fig.4-3(f)、Fig.4-3(g)に示す。 
     
Fig.5-2(f)  パラメータ∆𝐶𝐻𝑏,𝐺 , ∆𝐶𝐻𝑏,𝐵の場合 
 
こちらも、左が男性 A で右が男性 B の結果となっていまして、上のグラフが∆𝐶𝐻𝑏,𝐺で下
のグラフが∆𝐶𝐻𝑏,𝐵のグラフとなっています。 
橙が約 1 分時点、赤が 1～4 分時点、緑が 4 分以降のデータとなっている。 
測定開始から約 1 分は充血しているため血液量が急激に大きくなっていく。 


















Fig.5-2(g)  パラメータ∆𝐶𝐻𝑏,𝐺 , ∆𝐶𝐻𝑏,𝐵, ∆𝐶𝐻𝑏_𝑟𝑎𝑡𝑖𝑜の場合 
 
こちらも、左が男性 A で右が男性 B の結果となっていまして、上のグラフが縦軸∆𝐶𝐻𝑏,𝐵、
横軸が∆𝐶𝐻𝑏,𝐺のグラフとなっています。 
この結果から、最初の約 1 分は∆𝐶𝐻𝑏,𝐵が多少大きい傾向にあり、約 1~4 分は徐々に小さく





酸化ヘモグロビンも、最初の約 1 分は大きい傾向にあり、約 1~4 分は徐々に小さくなり、
約 4 分以降は徐々に大きくなっていく傾向にある。 












パラメータ∆𝐶𝐻𝑏,𝐺 , ∆𝐶𝐻𝑏,𝐵をまとめたものを Fig.4-3(h)、Fig.4-3(i)に示す。 
 
Fig.5-2(h)  パラメータ∆𝐶𝐻𝑏,𝐺 , ∆𝐶𝐻𝑏,𝐵の場合 
 
こちらも、左が男性 A で右が男性 B の結果となっていまして、上のグラフが𝐶 vein,Gで下
のグラフが𝐶 vein,Bのグラフとなっています。 
橙が約 1 分時点、赤が 1～4 分時点、緑が 4 分以降のデータとなっていまして、最初の約 1
分が値一番大きい値をとり、その後、約 4 分時点まで徐々に値が下がっていき、約 4 分以
















Fig.5-2(i)  パラメータ𝐶 vein,G , 𝐶 vein,B , 𝐶𝑣𝑒𝑖𝑛,𝑟𝑎𝑡𝑖𝑜の場合 
 
こちらも、左が男性 A で右が男性 B の結果となっていまして、上のグラフが縦軸𝐶𝑣𝑒𝑖𝑛,𝐵、
横軸が𝐶𝑣𝑒𝑖𝑛,𝐺のグラフとなっています。 
 
2 人の被験者で少し傾向が違い、被験者 A では①で充血量が少し小さく、生化学的な防衛
反応が少し悪いため、細動脈からの血液構成比がおびいている事が考えられる。 
 
被験者 B は、傾向としてはパラメータ Qr とほぼ同じで、充血が終わった後一定になり、う
っ血が解消する事が確認できる。 



























2. 誤差要因として、1 つ目は生理学的な変化が考えられる。 
 誤差を抑えるためには、同一条件下で計測するという、測定のプロトコルの確立が必要となる。 
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